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PERBANDINGAN EFEKTIVITAS PEMBERIAN EKSTRAK RIMPANG 
KUNYIT(CURCUMA DOMESTICA VAL) DAN SALEP GENTAMISIN 
TERHADAP PENYEMBUHAN LUKA SAYAT KULIT MENCIT 
 (MUS MUSCULUS) 
 




Luka adalah rusaknya struktur dan fungsi anatomis normal akibat keadaan patologis. Dalam 
penanganan luka, pengobatan tradisional yang sering  digunakan adalah menggunakan 
kunyit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan efektivitas pemberian ekstrak 
rimpang kunyit(Curcuma domestica Val) dan salep gentamisin terhadap penyembuhan luka 
sayat kulit mencit (Mus musculus). Metodologi penelitian ini merupakan penelitian 
eksperimental laboratorik dengan desain “true experimental design post test only control 
group design”.  Hewan uji yang digunakan berupa mencit yang diberi perlakuan berupa luka 
sayat pada punggung dengan panjang luka 2 cm dan kedalaman hingga mencapai dermis. 
Setelah itu, hewan uji akan diberikan perawatan yang dibagi dalam 3 kelompok yakni 
kelompok kontrol yang diberikan aquades, kelompok perlakuan 1 yang diberikan ekstrak 
rimpang kunyit dan kelompok perlakuan 2 yang diberikan salep gentamisin. Setiap kelompok 
terdiri atas 5 ekor mencit (Mus musculus) sehingga total sampel yang digunakan adalah 15 
ekor yang dipilih secara acak. Setelah itu, proses penyembuhan luka sayat diamati selama 14 
hari secara makroskopis kriteria Nagaoka. Data yang diperoleh kemudian diuji secara 
statistik menggunakan uji nonparametrik yaitu Kruskal-Wallis. Hasil pada penelitian ini 
diperoleh hasil p=0,061(p>0,05) untuk penilaian makroskopik dengan uji Kruskal-Wallis.  
Kesimpulan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa penyembuhan luka secara makroskopik 
antara kelompok kontrol, kelompok perlakuan 1 dan kelompok perlakuan 2 tidak memiliki 
perbedaan yang signifikan. 
 
Kata kunci : Rimpang kunyit (Curcuma domestica Val), penyembuhan luka sayat, kriteria 
Nagaoka. 
 
Luka dapat didefinisikan sebagai 
rusaknya struktur dan fungsi anatomis 
normal akibat keadaan patologis, baik 
internal maupun eksternal, yang mengenai 
organ tertentu.1Keadaan ini dapat 
diakibatkan oleh trauma benda tajam atau 
tumpul, perubahan suhu, zat kimia, 
ledakan, sengatan listrik atau gigitan 
hewan. Bentuk lukapun dapat bermacam-
macam bergantung penyebabnya, misalnya 
luka tusuk (vulnus punctum)disebabkan 
akibat benda runcing , sedangkan lukasayat 
(vulnus scissum) disebabkan oleh benda 
tajam).2,3 
 
Dalam Riset Kesehatan Dasar 
(RISKESDAS) tahun 2013, prevalensi 
penyebab cedera karena terkena benda 
tajam/tumpul di Indonesia adalah 7,3%  
yang mana menempati urutan ketiga 
sebagai penyebab cedera tersering setelah 
jatuh sebesar 40,9% dan kecelakaan 
bermotor sebesar 40,6%. Hasil ini 
mengalami penurunan dari hasil  yang 
didapat pada tahun 2007 yakni cedera 
akibat terkena benda tajam/tumpul sebesar 
20,6 % menjadi hanya 7,3%. Sedangkan 
untuk proporsi cedera akibat benda 
tajam/tumpul di Nusa Tenggara Timur 
(NTT) adalah 6,1%5. 
 
Di Indonesia sedikitnya terdapat 
7.000 tumbuhan yang berkhasiat sebagai 
tanaman obat dariSabang sampai 
Marauke.Tumbuhan-tumbuhan tersebut 
telah dimanfaatkan oleh masyarakat sejak 
lama, termasuk penggunaan kunyit untuk 
menyembuhkan luka.7 
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Kandungan utama kunyit berupa 
kurkuminoid yang berperan dalam 
pigmentasi warna kuning pada kunyit. 
Kurkuminoid terdiri dari 3 senyawa utama, 
yakni kurkumin, demetoksikurkumin, dan 
bisdemetoksikurkumin.11 Dalam proses 
penyembuhan luka, kurkumin berperan 
dalam mempercepat fase inflamasi, 
meningkatkan densitas kolagen jaringan, 
serta meningkatkan proliferasi dari jaringan 
fibroblas.10Penelitian yang dilakukan oleh 
Gusprita Ningtyas yang dilakukan pada 
tahun 2017 di Surakarta juga menunjukan 
bahwa rerata luka sayat yang diberi ekstrak 
kunyit dengan lebih cepat menutup.11 
 
Saat ini, salah satu obat yang paling 
sering digunakan dalam pengobatan luka 
adalah gentamisin. Salep gentamisin 
merupakan obat antibiotik golongan 
aminoglikosida yang efektif diberikan 
untuk infeksi bakteri basil gram-negatif 
yang bersifat aerob dan digunakan oleh 
masyarakat dalam penyembuhan luka.12  
 
Berdasarkan penjelasan diatas, 
maka penelitian ini dilakukan untuk 
mengetahui perbandingan efektifitas 
pemberian ekstrak rimpang 
kunyit(Curcuma domestica Val) dan salep 
gentamisin terhadap luka sayat yang 





Penelitian ini merupakan penelitian 
eksperimental laboratorik dengan desain 
“true experimental” dan rancangan Post 
Test Only Control Group Design,penelitian 
ini menggunakan 15 ekor mencit jantan. 
Subjek penelitian ini adalah 15 ekor 
mencit (Mus musculus) yang dibagi 
menjadi 3 kelompok perlakuan dengan tiap 
kelompok yang tiap kelompok berjumlah 5 
ekor. Kelompok pertama merupakan 
kelompok kontrol yang diberi aquades, 
kelompok kedua merupakan kelompok 
perlakuan 1 yang diberikan ekstrak 
rimpang kunyit, dan kelompok ketiga 
merupakan kelompok perlakuan 2 yang 
diberikan salep gentamisin. 
Hewan uji diadaptasi selama 7 
hari,masa adaptasi ini bertujuan untuk 
membiasakan hewan uji sebelum diberikan 
perlakuan. Selama masa adaptasi, 
dilakukan pengamatan terhadap kondisi 
fisik dan perilaku mencit serta menjaga 
berat badan mencit agar tetap stabil. 
Setelah masa adaptasi berakhir, hewan uji 
diberi perlakuan berupa luka sayat dengan 
panjang 2 cm dan kedalaman hingga 
mencapai dermis yang ditandai dengan 
keluarnya darah. Kemudian hewan uji 
diberikan perawatan luka sayatsebanyak 2 
kali sehari pada pagi dan sore hari dengan 
perlakuan sesuai kelompok yang telah 
dibagi selama 14 hari. Selama masa 
perawatan, dilakukan pengamatan terhadap 
kondisi luka secara makroskopis setiap hari 
terutama proses penyembuhan luka sayat 
menggunakan kriteria Nagaoka. Data yang 
diperoleh kemudian dilakukan uji statistik 
menggunakan Saphiro wilk untuk 
mengetahui data yang diperolehterdistribusi 
secara normal atau tidak. Apabila data 
terdistribusi secara normal maka digunakan 
uji parametrikOne way ANOVA. Sedangkan 
apabila data tidak terdistribusi dengan 
normal maka dilakukan uji non-parametrik 
yaituKruskall-Wallis. 
 
Tabel 1. Penilaian Makroskopis 
Kriteria Nagaoka18 
 
Parameter dan Deskripsi Skor 
Waktu penyembuhan luka 
Dibawah 7 hari 
 
3 
Antara 7-14 hari 2 
Diatas 14 hari 1 
Infeksi lokal 




Infeksi lokal tanpa pus 2 
Tidak ada tanda infeksi local 1 
Reaksi alergi 
Reaksi alergi lokal berupa 
warna bintik merah sekitar luka 
 
3 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
Hasil Pengukuran Berat Badan Mencit 
Selama Masa Adaptasi 
 
Pengukuran berat badan mencit 
yang dilakukan selama masa adaptasi 
dimulai pada tanggal 10 sampai16 Agustus 
2019. Selain pengukuran berat badan, 
selama masa adaptasi juga dilakukan 
pengamatan terhadap kondisi umum 
mencit. Hasil pengamatan kondisi fisik dan 
perilaku mencit selama 7 hari, diketahui 
bahwa tidak ada tanda hewan uji 
mengalami sakit ataupun stress yang dapat 
ditandai dengan rambut kusam, rontok, 
berperilaku menggigit rambut, berputar-
putar dan menekankan diri ke kandang. Hal 
ini berarti sampel memiliki kondisi fisik 
yang sehat dan tidak mengalami stress 
selama masa adaptasi berlangsung.Hasil 
pengukuran berat badan mencit selama 
masa adaptasi dapat dilihat pada Gambar 1 
dibawah ini. 
 

















Dalam grafik tersebut terlihat 
bahwa selama masa adaptasi tidak terdapat 
mencit yang mengalami penurunan berat 
badan melebihi 10% sejak hari pertama 





Hasil Pengukuran Berat Badan Mencit 
Selama Masa Intervensi 
 
Pengukuran berat badan mencit juga 
dilakukanpada masa intervensi selama 14 
hari yang dimulai sejak hari ke-8 hingga 
hari ke-21. Masa intervensi terhadap 15 
ekor mencit berlangsung sejak tanggal 17 
sampai 31 Agustus 2019. 
Pada masa intervensi, hewan uji telah 
dibagi kedalam 3 kelompok yakni 
kelompok kontrol (K), kelompok perlakuan 
1 (P1) dan kelompok perlakuan 2 (P2). 
Pengukuran ini bertujuan untuk mengontrol 
berat badan mencit agar tetap berada dalam 
rentangan 20-40 gram. Selain itu, 
peningkatan dan penurunan berat badan 
yang berlebihan dapat mempengaruhi 
proses penyembuhan dari luka. Maka 
diperlukan pengontrolan terhadap 
peningkatan dan penurunan berat badan 
hewan uji selama masa intervensi. 
Hasil pengukuran berat badan tiap 
kelompok kemudian dibuat rerata dan 
dibandingkan untuk mengetahui kelompok 
yang paling stabil. Rerata perbandingan 
pengukuran berat badan mencit tiap 


















data dari Gambar 2, terlihat bahwa 
kelompok P1 memiliki perubahan berat 
badan yang lebih stabil dibandingkan 
dengan kelompok K dan kelompok P2 yang 
diamati selama 14 hari masa intervensi. Hal 




Gambar 2 Perbandingan Rerata Berat Badan 
Mencit Masa Intervensi 
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badan pada kelompok yang diberi ekstrak 
lebih baik daripada yang diberi aquades dan 
salep gentamisin. 
 
Hasil Pengamatan Luka Secara 
Makroskopis 
 
Pengamatan luka secara 
makroskopis setiap hari selama 14 hari, 
diobservasi menggunakan Kriteria Nagaoka 
yang terdiri dari 3 aspek yaitu waktu 
penyembuhan luka, infeksi lokal dan reaksi 






























Uji normalitas yang digunakan pada 
penelitian ini adalah uji Saphiro Wilk. Hasil 
yang didapatkan dari uji Saphiro Wilk 
yakni nilai sig p<0.05 pada parameter 
waktu penyembuhan luka sehingga data 
dinyatakan tidak terdistribusi secara normal 
sehingga pengolahan data digunakan uji 
non parametrikKruskal Wallis untuk 
mengetahui perbedaan antara kelompok K, 
kelompok P1 dan kelompok P2. Hasil 
analisis dapat dilihat pada Tabel 3. 
 
Tabel  3. Output Analisis Kruskal Wallis 
Waktu Penyembuhan Luka 
 
Kelompok Intervensi Nilai p 
K-P1-P2 0.061 
Berdasarkan data pada Tabel 3, 
diketahui bahwa tingkat penyembuhan luka 
dengan parameter waktu penyembuhan 
luka secara makroskopis dari tiap 
kelompok tidak memiliki perbedaan yang 
signifikan dengan nilai p>0.05. Kemudian 
dilanjutkan dengan menggunakan uji Post-
Hoc Mann-Whitney U Test  untuk 
mengetahui perbandingan antara masing-









Tabel 2 Hasil Pengamatan Makroskopis 
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Tabel  4.  Hasil Analisis Uji Post-Hoc 






K– P1 0.134 
K– P2 0.058 
P1 – P2 0.134 
 
Hasil analisis menggunakan uji 
Post-Hoc Mann Whitney U Testwaktu 
penyembuhan luka diketahui bahwa tidak 
terdapat perbedaan yang signifikan antara 
kelompok K dan kelompok P1, K dan P2, 
juga kelompok P1dan P2 dengan nilai p 
masing-masing 0.134, 0.058, dan 0.134. 
Parameter kedua dan ketiga kriteria 
Nagaoka yakni infeksi lokal dan reaksi 
alergi menunjukkan  persebaran data yang 
homogen, sehingga tidak mendapatkan 
hasil saat dilakukan uji analisis. 
 
Penyembuhan luka makroskopis 
secara keseluruhan berdasarkan kriteria 
Nagaoka pada mencit (Mus musculus) 
dapat dilihat dari pengamatan pada hari ke-
5 dan hari ke-14.  Penyembuhan luka pada 













Berdasarkan Gambar 3 
penyembuhan luka sayat yang dilihat 
secara makroskopis, diketahui bahwa luka 
sayat yang diberi ekstrakrimpang kunyit 
terlihat lebih kering dengan luka yang 
mulai tertutup, tidak terlihat adanya infeksi 
berupa pus, edema maupun kemerahan dan 
tidak terdapat reaksi alergi pada luka dan 
daerah sekitarnya. Sedangkan luka yang 
diberi salep gentamisin, diamati bahwa luka 
masih terbuka dan kemerahan walaupun 
tidak terdapat tanda infeksi maupun reaksi 
alergi disekitarnya. Pada luka yang hanya 
diberi aquades juga tampak belum tertutup 
dengan luka yang masih basah dan 
berwarna kemerahan. Namun tidak tampak 
adanya infeksi lokal dan reaksi radang. 
 
Selain pada hari ke-5, juga diamati 
penyembuhan luka sayat pada hari ke-14 














Penyembuhan luka sayat yang 
terjadi pada hari ke-14 secara makroskopis 
berdasarkan Gambar 4, diketahui bahwa 
luka yang diberi ekstrak rimpang kunyit 
telah mengalami penutupan secara 
sempurna dengan adanya scar dan telah 
tumbuh bulu-bulu disekitar luka. Pada luka 
yang diberi salep gentamisin juga 
mengalami penyembuhan luka secara 
sempurna dengan adanya scar pada bekas 
luka. Sedangkan luka yang hanya diberi 
aquades pada hari ke-14, memberikan 
gambaran adanya keropeng pada 2 sisi 
ujung luka sayat, dengan adanya penutupan 




Luka sebagai suatu kerusakan atau 
gangguan pada struktur fungsi anatomi 
normal dapat terbagi menjadi beberapa 
jenis. Salah satunya adalah luka terbuka 
dalam bentuk luka sayat. Luka sayat 
merupakan luka dengan bentuk 
memanjang, tepi lurus, panjang melebihi 
kedalaman dengan tidak adanya jaringan 
rusak disekitar luka. Pada kondisi dan 




Gambar 4 Penyembuhan Luka Sayat 
Hari ke-14 
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penyembuhan secara normal melalui 
beberapa fase penyembuhan luka, 
diantaranya hemostasis dan inflamasi, 
proliferasi dan neovaskularisasi serta 
maturasi dan re-epitelisasi.  
 
Setiap fase dalam penyembuhan 
luka merupakan tahapan yang sangat 
penting, dengan tiap fase memegang 
peranan tersendiri dalam membantu proses 
penyembuhan luka. Fase yang pertama 
yakni hemostasis dan inflamasi yang terjadi 
beberapa saat setelah terjadinya cedera dan 
berlangsung selama 3 hari, berperan dalam 
menghentikan perdarahan dengan 
vasokonstriksi pembuluh darah serta 
mengaktifkan trombosit sehingga terjadi 
perlekatan pada kolagen dan membentuk 
sumbatan trombosit yang menghasilkan 
eschar sebagai penutup dan pelindung 
proses penyembuhan luka selama 5-10 
menit awal.16,17 Kemudian terjadinya 
vasodilatasi pembuluh darah dan terdapat 
substansi sel inflamasi berupa Epidermal 
Growth Factor (EGF), Insulin-like Growth 
Factor (IGF), Plateled-Derived Growth 
Factor (PDGF) dan Transforming Growth 
Factor beta (TGF-β) yang berperan untuk 
kemotaksis neutrophil, makrofag, sel mast, 
sel endothelial dan fibroblast.18 
 
Tujuan adanya sel inflamasi pada 
awal proses penyembuhan luka sebagai 
barrier untuk mencerna bakteri/ 
mikroorganisme serta kotoran pada luka 
yang dapat menyebabkan terjadinya 
infeksi. Kemudian dalam waktu 24 jam, 
akan terbentuk bekuan fibrin, aktivasi 
mitosis sel basal pada epidermis dan 
migrasi serta proliferasi sel epitel pada 
bagian dermis. Sehingga dalam waktu 24-
48 jam, telah dihasilkan lapisan epitel tipis 
yang sulit terputus16,19,20.  
 
Setelahnya, ketika memasuki hari 
ke-3 akan terbentuk jaringan granulasi 
sebagai tahapan fase proliferasi dari 
gabungan elemen seluler, sel inflamasi dan 
fibroblast, yang muncul bersamaan dengan 
kapiler baru pada jaringan longgar 
ekstraseluler dari matriks kolagen, 
fibronektin dan asam hialuronik19,20,21 Pada 
hari ke-5, terjadi puncak neovaskularisasi 
dengan tahapan-tahapan yang terdiri atas 
proteolitik pembuluh darah induk sehingga 
memungkinkan pembentukkan tunas 
kapiler, migrasi sel endotel menuju 
rangsang angiogenik, proliferasi sel 
endotel, maturasi sel endotel.17 Keadaan ini 
ada terus berlanjut hingga hari ke-14 mulai 
terjadi maturasi dan re-epitelisasi yakni saat 
fibroblast mengeluarkan KGF 
(Keratinocyte Growth Factor) untuk 
stimulasi mitosis sel epidermal sehingga 
ketebalan normal epidermis akan kembali 
karena diferensiasi sel permukaan 
menghasilkan epidermis matang yang 
disertai dengan keratinisasi permukaan. 
Setelah berlangsungnya proses re-
epitelisasi, protein membran basal kembali 
muncul dalam pola yang teratur dari tepi 
luka bagian dalam membentuk pola seperti 
risleting dan sel-sel epidermal mulai 
kembali pada kondisi normalnya.19,22 
 
Proses penyembuhan luka secara 
normal, dapat juga dipengaruhi oleh 
berbagai faktor yang menghambat proses 
penyembuhan luka, sehingga diperlukan 
pengobatan yang dapat menjaga dan 
mempercepat proses penyembuhan luka. 
Oleh karena itu, penelitian ini 
menggunakan ekstrak rimpang kunyit 
untuk mengetahui efeknya terhadap 
penyembuhan luka yang dibandingkan 
dengan salep gentamisin dan diberikan 
intervensi luka sayat dan pengobatan pada 
mencit (Mus musculus) selama 14 hari. 
 
 Pada penelitian ini, digunakan 
ekstrak rimpang kunyit dengan dosis 
0.005g/20gBB yang berasal dari Kupang 
dan dibandingkan dengan salep 
gentamisin.Perawatan luka sayat diberikan 
selama 14 hari sambil dilakukan 
pengamatan secara makroskopis 
menggunakan Kriteria Nagaoka. 
 
Hasil pengamatan proses 
penyembuhan luka pada hewan uji pada 
kelompok kontrol dan kelompok perlakuan 
2 yang diberi gentamisin, diketahui bahwa 
tidak terdapat infeksi lokal dan reaksi alergi 
selama 14 hari pengamatan secara 
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makroskopis. Sedangkan untuk kelompok 
perlakuan 1 yang diberikan ekstrak 
rimpang kunyit menunjukan adanya reaksi 
alergi yang muncul pada hari ke 5 sampai 
7.Adanya reaksi alergi dimungkinkan 
karena kurkumin pada kunyit dalam bentuk 
sintesis berupa analog kurkumin bersifat 
toksik.23 E. N. Rahmawati dalam 
penelitiannya tentang toksisitas kurkumin 
menemukan bahwa senyawa analog 
kurkumin EN-BS bersifat toksik dengan 
nilai LC50 0,85 պg/ml.23 Selainitu, ada 
kandungan demetoksikurkumin dan 
bisdemetoksikurkumin yang merupakan 
senyawa yang dalam kadar tertentu dapat 
bersifat sitotoksik.24 
 
Pengamatan tentang waktu 
penyembuhan luka menunjukkan hasil yang 
berbeda tiap kelompok. Pada kelompok K, 
didapatkan waktu penyembuhan luka 
bervariasi, yakni terdapat 3 sampel 
yangmengalami penyembuhan luka antara 
7-14 hari, dan terdapat 2 sampel 
yangmengalami penyembuhan diatas 14 
hari. Pada kelompok P1, keseluruhan 
sampel memiliki waktu penyembuhan 
berkisar antara 7-14 hari. Pada kelompok 
P2, didapatkan 2 sampel yang memiliki 
waktu penyembuhan dibawah 7 hari dan 3 
sampel memiliki waktu penyembuhan 
antara 7-14 hari. Berdasarkan data yang 
telah diperoleh, maka diketahui bahwa 
terdapat perbedaan dari waktu 
penyembuhan dari ketiga kelompok uji 
yang walaupun secara statistik tidak 
bermakna.  
 
Pengamatan pada aspek infeksi 
lokal menunjukkan bahwa pada 
keseluruhan sampel dari ketiga kelompok 




Kesimpulan yang didapatkan pada 
penelitian ini, berdasarkan hasil analisis 
perbandingan efektivitas pemberian ekstrak 
rimpang kunyit(Curcuma domestica Val) 
dan salep gentamisin terhadap 
penyembuhan luka sayat kulit mencit (Mus 
musculus) tidak terdapat perbedaan 
signifikan terhadap penyembuhan luka 
sayat diantara 3 kelompok perlakuan yakni 
kelompok yang diberi aquades, kelompok 
yang diberi ekstrak rimpang kunyit dan 




Saran yang dapat diberikan oleh 
peneliti untuk penelitian selanjutnnya 
dengan adanya kebaharuan berupa : 
 
1. Melakukan uji fitokimia dan 
perbandingan dosis ekstrak rimpang 
kunyit yang paling efektif dan dosis 
yang dapat menyebabkan toksin 
terhadap penyembuhan luka sayat 
 
2. Menggunakan bentuk sediaan 
rimpang kunyit yang lebih stabil 
seperti krim dan gel. 
 
3. Dapat dibuat pengobatan 
menggunakan rimpang kunyit dalam 
bentuk plester sehingga mengurangi 
kontaminasi bakteri yang dapat 
menyebabkan terjadinya infeksi dan 
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